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ققان زندان و زندانی به علت نگرش منفی نسبت به آنها از سوی جامعه جزء موضوعاتی است که از سوی مح
.روانشناسی مورد غفلت قرار میگیرد 
شدن مسائل این در حالی است که محیط زندان به خاطر پتانسیل استرسزایی بالایی که دارد در ایجاد و یا بدتر
.روانی دخیل میباشد
ه شکل و ب, علارغم اهمیت مسئله راهنمای اندکی برای سرویسهای زندان در مورد مسائل عمومی بهداشت روان 
بد اخص در مورد ارتقاء بهداشت روان و کاهش آسیب به روان که به علت زندانی شدن ممکن است افزایش یا
. وجود دارد
و در ایران نیز در همین حدود برآور شده %58تا %57و اروپا آمریکادر زندانیان روانیاختلالاتشیوع 
است
ا به داشت روان در آمریکا و اروپبر اساس آمارهای سازمان بهداشت جهانی تعداد شاغلین در بخش خدمات به
. برابر متخصصان این حوزه در ایران می باشد001تا 01ازای هر صدهزار نفر به طور کلی از 
.ت روانی به کار میرودمجموعه ای از روشهای درمانی دارویی و غیر دارویی برای درمان اختلالا
بیان مسئله و مقدمه
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مله دارو در زمینه درمان مشکلات روانشناختی مانند؛ اضطراب، استرس و افسردگی رویکردهای مختلفی از ج
.درمانی و درمانهای ترکیبی به کار گرفته شده اند
.استمطرح شده 0791رفتاری از دهه شناختی در این حوزه درمان 
.استه شده اما به دنبال بعضی انتقادات از این رویکرد، روشهای تلفیقی دیگری برای درمان این مشکلات ارائ
ود اضطراب شناختی مبتنی بر ذهن آگاهی یکی از آنهاست که تأثیرقابل توجهی بردرمان و جلوگیری از عدرمان 
.و افسردگی دارد
که در یک ذهن آگاهی، هشیاری غیر قضاوتی، غیر قابل توصیف و مبتنی بر زمان حال نسبت به تجربه ای است
داردلحظه خاص در محدوده توجه یک فرد قرار 
و هیجانی در پژوهش هایی که از ذهن آگاهی استفاده می شود، تاکید بر تعامل بین فرایندهای بدنی، شناختی
.است
بیان مسئله و مقدمه
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که عمده در جلسات آموزشی اولیه،افت نسبی مشارکت فعال بعضی از شرکت کنندگان-
گاهی در ترین دلیل آن در مطالعات مختلف عجیب و نا ملموس بودن تکنیکهای عملی ذهن آ
نان جهت آکه با پیگیری مداوم و مستمر پژوهشگر و ارتباط با .ابتدای امر عنوان شده است
خواهد به ادامه شرکت در کلاسهای آموزشی ، این محدودیت کنترلنان آترغیب و تشویق 
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ابیارزیروزانهتمریناتثبتفرمهایطریقازکهبودهدهیگزارشخودصورتبهمذکور
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